
 
ESTADO DO TOCANTINS 

MUNICIPIO DE PORTO NACIONAL 
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FLS 
______ 

 
______ 
Assinatura 

 

PROPOSTA DE PREÇOS 

DISPENSA 012/2023 FAZ 

DADOS DA EMPRESA: 

Razão Social: 

Nome Fantasia:  

Endereço:                                         

CNPJ:                                                     

Telefone:                                         E-mail: 

Conta Bancária nº                     Banco:                     Agência: 

Nome para Contato:     Fone: 

 

OBJETO: CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA O FORNECIMENTO DE PASSAGENS AÉREAS 

NACIONAIS (IDA E VOLTA), PARA SUPRIR AS NECESSIDADES DA SECRETARIA 

MUNICIPAL DA FAZENDA EM PARTICIPAÇÃO NO XI SIMPOSIO DE DIREITO 

TRIBUTARIO MUNICIPAL, É UM EVENTO MUNICIPALISTA QUE SERÁ REALIZADO EM 

CAMPINAS/SP, O QUAL REUNIRÁ TODOS ESTADOS DO BRASIL PARA APRIMORAR OS 

CONHECIMENTOS NA ÁREA TRIBUTARIA. 

 

Pela presente submetemos a apreciação de Vossa Senhoria, a nossa proposta relativa à 

contratação em epígrafe declarando que: 

a) Forneceremos os serviços de acordo com o definido no Termo de Referência; 

b) Assumimos inteira responsabilidade pôr quaisquer erros ou omissão que venham a serem 

verificados na preparação desta; 

c) Manteremos válida a proposta pelo prazo de 60 (sessenta) dias corridos, contados da 

data de sua apresentação; 

d) O Percentual de desconto se aplica na comissão da agência. 

ITEM PRODUTO SERV QUANT 
PERCENTUAL DE 

DESCONTO 

1 

Trajeto de ida  

Palmas X Campinas 

(28/06/2023) 

 

Trajeto de volta  

Campinas X Palmas 

(30/06/2023) 

PASSAGENS 

AÉREAS 
02 

 

PERCENTUAL DE DESCONTO  

 

Cidade-UF,  ____  de _____________ 2023. 

 

 

RAZÃO SOCIAL DA EMPRESA 

Nome, Função na Empresa  

e Assinatura do Representante Legal 

 

*em papel timbrado do licitante. 


